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 A  total of 8,871 deaths  from cancer occurred  in 2011, equivalent  to a mortality  rate of 179 deaths per 100,000 per year. 
Cancer was the second leading cause of death in Ireland after diseases of the circulatory system. 
 Cancer mortality rate was 38% higher  in men than  in women and cumulative  lifetime risk of death from cancer was 1  in 9 
overall. 
 Lung cancer (1,848 total deaths in 2011) was the leading cause of cancer death in both sexes representing 18% of female and 







 70% of all registered cancers  in teenage girls and young women (15‐24 year olds) were non‐invasive, mostly  in situ (CIN III) 
cervical cancer. Excluding non‐invasive cancers, incidence rates between the sexes in this age group were similar. 
 Hodgkin’s  lymphoma (27%  in females, 17%  in males) and testicular cancer (25%  in males) were the most common  invasive 
cancers in 15‐24 year old patients. Melanoma of skin comprised 15% of all invasive cancers in females. 
 In women  aged  between  25  and  39,  in  situ  (CIN  III)  cervical  cancers  still  represented  the  bulk  of  all  cancers  registered. 
Incidence rates of invasive cancers only were still 70% higher in women than in men in this age group; cancers of the breast, 
cervix and ovary combined representing over half of all female cancers. 













 Incidence  rates  for all  registered  cancers,  in patients aged between 15 and 39,  showed  just a  small  increase over  time  in 
males,  but  in  females  increased  substantially,  largely  due  to  increases  in  in  situ  (CIN  III)  cervical  cancer  incidence,  likely 
influenced by screening activity since the late 1990’s. 
 Invasive cervix, breast and testicular cancer all  increased  in  incidence over time  in patients aged between 25 and 39 years, 
although rates fluctuated somewhat between years, particularly for invasive cervical and testicular cancer. 
 Melanoma  incidence  increased annually by 2.8% overall  in both sexes aged between 25 and 39 with females having higher 
incidence than males each year. 














































The National Cancer Registry  (NCR),  founded  in 1994,  records demographic,  clinical  and  treatment  information  for  all  cancers 
diagnosed  in  Ireland  in  accordance with  internationally  accepted  registration  and  coding  conventions.  Completeness  of  case 
ascertainment at five years after diagnosis is estimated to be at least 98% [1].  
Mortality data was provided by  the Central  Statistics Office  (CSO)  [2]. National  anonymised datasets  for  all  cancer deaths  are 
provided to the Registry annually by the CSO.  
The  age  standardised  (ASR)  rate  is  the  proportion  of  cases  (or  deaths)  in  a  given  population  (and  year) weighted  by  the  age 
structure of  the population. Age standardised rates  (ASR)  for  incidence and mortality were weighted by  the European standard 
population [3, 4]. Annual percentage change (APC) of incidence over time was estimated from the annual rates with the Joinpoint 
regression program  [5, 6]. Data was downloaded  from  the European Cancer Observatory  (ECO) database  to examine  incidence 




















  cases  rate/100,000  risk (%) to age 75 years  % of all invasive‡ 
  females  males total females males total females  males  total  females males total
mouth & pharynx   126   241  367  5.4 11.5 8.4 0.4  1.0  0.7  1.4 2.3 1.9
oesophagus   131   252  384  5.0 11.9 8.3 0.4  1.0  0.7  1.5 2.5 2.0
stomach   194   332  526  7.4 15.6 11.2 0.5  1.2  0.8  2.2 3.2 2.7
colorectal   1,031    1,405  2,436  41.1 66.0 52.7 3.1  5.1  4.1  11.5 13.7 12.7
pancreas   225   253  478  8.7 12.0 10.3 0.6  0.9  0.8  2.5 2.5 2.5
lung   904    1,261  2,165  37.0 59.4 47.1 2.9  4.6  3.8  10.1 12.3 11.3
melanoma of skin   485   367  852  20.4 17.1 18.6 1.6  1.3  1.5  5.4 3.6 4.4
breast   2,781   23  2,805  123.7 1.1 63.8 9.7  0.1  5.0  31.0 0.2 14.6
cervix   328   ‐ 328  14.1 ‐ ‐ 1.1  ‐  ‐  3.7 ‐ 1.7
corpus uteri   400   ‐ 400  18.0 ‐ ‐ 1.6  ‐  ‐  4.5 ‐ 2.1
ovary   344   ‐ 344  14.7 ‐ ‐ 1.2  ‐  ‐  3.8 ‐ 1.8
other gynaecological cancers*   100   ‐ 100  4.1 ‐ ‐ 0.3  ‐  ‐  1.1 ‐ 0.5
prostate   ‐    3,267  3,267  ‐ 156.4 ‐ ‐  13.5  ‐  ‐ 31.9 17.0
testis   ‐   172  172  ‐ 7.1 ‐ ‐  0.5  ‐  ‐ 1.7 0.9
kidney   181   329  509  7.6 15.5 11.4 0.6  1.3  1.0  2.0 3.2 2.7
bladder   131   318  450  5.0 15.0 9.5 0.4  1.0  0.7  1.5 3.1 2.3
brain & CNS   154   191  345  6.6 8.8 7.7 0.5  0.7  0.6  1.7 1.9 1.8
all lymphomas   383   449  832  16.2 20.8 18.4 1.3  1.6  1.5  4.3 4.4 4.3
 Hodgkin's lymphoma   67   74  140  2.9 3.3 3.1 0.2  0.3  0.2  0.7 0.7 0.7
 non‐Hodgkin’s lymphoma   317   375  692  13.3 17.5 15.3 1.1  1.4  1.2  3.5 3.7 3.6
multiple myeloma   101   140  241  3.9 6.6 5.2 0.3  0.5  0.4  1.1 1.4 1.3
leukaemia   191   288  479  7.9 13.4 10.5 0.6  1.0  0.8  2.1 2.8 2.5
non‐melanoma skin (NMSC)   3,810    4,764  8,575  152.8 224.1 185.0 11.1  15.8  13.4  ‐ ‐ ‐
other invasive cancers, not listed  777  961 1,735 30.6 44.9 37.3 2.2  3.3  2.8  8.6 9.4 9.0
all invasive cancers (excluding NMSC)   8,967    10,248  19,215  377.6 483.1 424.9 26.0  33.0  29.5  100 100 100
non‐invasive cancers   5,020    1,497  6,516  201.3 70.1 136.0 14.1  5.3  9.9  ‐ ‐ ‐

















































































































































































































































































































cancer occurred  in 2011. This  represented approximately 30% of all deaths  for 2011 and a mortality  rate of approximately 179 
deaths per 100,000 persons per year (Table 2.1). Almost all cancer deaths were from invasive cancers (98%). All‐cancer mortality 
rates in 2011 were approximately 38% higher in men than in women – rates in females remained similar to those reported in 2010 
while  there was  a 2.8%  increase  in males. This was  largely due  to  a 9%  increase  in  colorectal and 6%  increase  in  lung  cancer 





Table 2.1 Number of deaths and mortality from the main cancers, 2011      
  deaths  rate/100,000  risk (%) to age 75 years  % of all cancer deaths
  females  males total females males total females  males  total  females males total
mouth & pharynx   47   116  163  1.8 5.3 3.4 0.1  0.4  0.3  1.1 2.5 1.8
oesophageal   127   232  359  4.4 10.6 7.3 0.3  0.8  0.5  3.0 4.9 4.0
stomach   118   209  327  4.1 9.5 6.6 0.2  0.6  0.4  2.8 4.4 3.7
colorectal   430   610  1,040  15.0 27.6 20.7 0.9  1.8  1.4  10.3 13.0 11.7
pancreas   222   256  478  8.0 11.5 9.8 0.5  0.8  0.7  5.3 5.4 5.4
lung   760   1,088  1,848  29.0 49.0 38.0 2.2  3.6  2.9  18.2 23.1 20.8
melanoma of skin   73  83  156  2.8 3.8 3.2 0.2  0.3  0.2  1.8 1.8 1.8
breast   690  7  697  26.5 0.3 14.3 2.0  ‐  1.0  16.6 0.1 7.9
cervix   98  ‐ 98  4.1 ‐ 2.1 0.3  ‐  0.2  2.4 ‐ 1.1
corpus uteri   83  ‐ 83  3.2 ‐ 1.7 0.3  ‐  0.1  2.0 ‐ 0.9
ovary   278  ‐ 278  11.1 ‐ 5.8 0.9  ‐  0.4  6.7 ‐ 3.1
other gynaecological cancers*   55  ‐ 55  2.0 ‐ 1.1 0.1  ‐  0.1  1.3 ‐ 0.6
prostate   ‐   563  563  ‐ 25.5 10.4 ‐  1.1  0.5  ‐ 12.0 6.3
testis   ‐  4  4  ‐ 0.2 0.1 ‐  0.0  0.0  ‐ 0.1 0.0
kidney   53   150  203  2.0 6.8 4.2 0.2  0.5  0.3  1.3 3.2 2.3
bladder   91   129  220  2.9 5.8 4.1 0.1  0.3  0.2  2.2 2.7 2.5
brain & CNS   108   154  262  4.4 6.8 5.6 0.4  0.6  0.5  2.6 3.3 3.0
all lymphomas   145   151  296  5.2 6.8 5.9 0.3  0.4  0.4  3.5 3.2 3.3
 Hodgkin's disease   13  11  24  0.5 0.5 0.5 0.0  0.0  0.0  0.3 0.2 0.3
 non‐Hodgkin’s lymphoma   132   140  272  4.7 6.3 5.4 0.3  0.4  0.3  3.2 3.0 3.1
multiple myeloma   72  88  160  2.4 3.9 3.1 0.1  0.3  0.2  1.7 1.9 1.8
leukaemia   86   142  228  2.9 6.4 4.4 0.2  0.3  0.3  2.1 3.0 2.6
non‐melanoma skin (NMSC)   25  46  71  0.8 2.2 1.4 0.0  0.1  0.1  0.6 1.0 0.8
other invasive cancers, not listed   513   564  1,077  18.4 25.5 21.6 1.2  1.7  1.5  12.3 12.0 12.1
all invasive cancer listed   3,561   4,028  7,589  132.4 182.0 153.2 9.0  11.4  10.2  85.5 85.6 85.5
all invasive cancer deaths   4,074   4,592  8,666  150.9 207.5 174.9 10.1  12.9  11.5  97.8 97.6 97.7
         
non‐invasive cancer deaths   91   114  205  2.9 5.1 3.8 0.1  0.2  0.2  2.2 2.4 2.3
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  AGE 0‐14 years AGE 15‐24 years  AGE 25‐39 years
FEMALES  cases % rank cases % rank  cases  % rank
leukaemia  24 40.1% 1 7 9.5% 4  12  2.0% 10
brain & CNS  10 17.0% 2 4 5.9% 6  17  2.9% 7
kidney  5 8.2% 3 <1 0.9% 12  9  1.5% 11
Hodgkin's lymphoma  3 4.4% 5 20 26.7% 1  21  3.5% 6
non‐Hodgkin's lymphoma  2 2.7% 7 5 6.8% 5  16  2.8% 8
melanoma of skin  0 ‐ ‐ 11 15.4% 2  79  13.5% 3
breast  0 ‐ ‐ 2 2.7% 8  172  29.3% 1
ovary  0 ‐ ‐ 4 5.4% 7  14  2.4% 9
cervix  <1 0.5% 10 2 2.7% 8  116  19.7% 2
thyroid  1 1.6% 9 8 11.3% 3  48  8.2% 4
colorectal  <1 0.5% 10 2 2.3% 9  26  4.4% 5
eye  3 5.5% 4 0 ‐ ‐  2  0.3% 20
connective tissues  3 4.4% 5 1 1.4% 11  4  0.6% 16
peripheral nerves  2 3.3% 6 0 ‐ ‐  <1  0.1% 24
adrenal  2 2.7% 7 <1 0.5% 13  1  0.2% 22
bones  1 2.2% 8 1 1.8% 10  2  0.4% 18
mouth & pharynx  1 2.2% 8 1 1.4% 11  8  1.4% 12
lung  0 ‐ ‐ 1 1.8% 10  7  1.2% 13
other invasive  3 4.4% 3 3.6%   34  5.7%
non‐melanoma skin, NMSC  <1 0.4% 7 2.5%   155  5.1%
all invasive cancers*  61 78.8% 74 26.3%   588  19.4%
non‐invasive  in situ melanoma  0 ‐ 3 1.2%   27  0.9%
non‐invasive  in situ breast  0 ‐ 0 ‐   18  0.6%
non‐invasive  in situ cervix  0 ‐ 172 61.5%   2175  71.6%
non‐invasive  benign meninges & brain   2 2.2% 2 0.8%   13  0.4%
non‐invasive  uncertain meninges, brain & CNS  8 10.0% 2 0.8%   4  0.1%
non‐invasive  others   7 8.7% 19 6.8%   58  1.9%
total registered cancers  77 280   3037 
(incidence rate of all invasive cancers/100,000/yr)*  (12.9) (25.8)   (103.6) 
MALES     
leukaemia  23 32.5% 1 7 8.4% 4  15  4.4% 7
brain & CNS  13 18.4% 2 7 8.8% 3  22  6.6% 4
kidney  3 4.7% 6 <1 0.8% 13  11  3.2% 9
Hodgkin's lymphoma  4 5.7% 5 14 17.1% 2  22  6.5% 5
non‐Hodgkin's lymphoma  3 4.7% 6 7 8.0% 5  24  7.2% 3
testis  1 1.9% 10 21 24.7% 1  105  31.2% 1
melanoma of skin  0 ‐ ‐ 5 5.6% 6  35  10.5% 2
bones  3 3.8% 7 5 5.6% 6  3  1.0% 15
adrenal  6 8.0% 3 0 ‐ ‐  1  0.3% 19
mouth & pharynx  1 1.4% 11 2 2.8% 9  10  3.1% 10
colorectal  0 ‐ ‐ 2 2.4% 10  20  6.0% 6
lung  <1 0.5% 12 3 3.2% 8  12  3.7% 8
peripheral nerves  1 1.4% 11 0 ‐ ‐  <1  0.1% 21
connective tissues  5 7.1% 4 4 4.4% 7  8  2.4% 12
eye  2 2.8% 8 0 ‐ ‐  <1  0.2% 20
thyroid  0 ‐ ‐ 2 2.4% 10  10  2.9% 11
other invasive  5 7.1% 5 6.0%   36  10.8%
non‐melanoma skin, NMSC  1 1.2% 6 5.6%   125  24.2%
all invasive cancers*  71 82.5% 84 78.2%   336  65.2%
non‐invasive  in situ melanoma  0 ‐ ‐ 2 1.9%   10  1.9%
non‐invasive  benign meninges & brain 1 1.2% 2 2.2%   7  1.4%
non‐invasive  uncertain meninges, brain & CNS  7 8.2% 5 4.4%   4  0.8%
non‐invasive  others  6 7.0% 8 7.8%   34  6.5%
total registered  86 107   516 
(incidence rate of all invasive cancers/100,000/yr)*  (14.3) (29.4)   (60.3) 
* figures for all invasive cancers excludes NMSC 










there was  also  a  divergence  between males  and  females. Non‐invasive  tumours  represented  71%  of  all  registered  cancers  in 
teenage  girls  and  young women,  largely  due  to  the  relatively  high  numbers  of  in  situ  (CIN  III)  cervical  cancers  (Table  3.1).  In 
teenage boys and young men, by contrast, only 16% of all registered cancers were non‐invasive (Table 3.1). In total, over twice as 
many  cancers were  registered  in  females  compared  to males  in  this  age  group but  if non‐invasive  cancers  are  excluded,  case 
numbers and incidence rates were fairly similar (74 cases per year or 26/100,000 in females; 84 cases per year, or 29/100,000 in 













all registered cancers  in females of this age group. Although the  large difference  in case numbers between the sexes  is reduced 





incidence  rate  in women  compared with men  (melanoma:  14.0  compared  to  6.3  cases  per  100,000/year  in women  and men 
respectively;  thyroid: 8.5 compared with 1.7 cases/100,000 per year). Lung and colorectal cancers, which are common  in older 
patients,  together  represented  6%  of  all  invasive  cancers  in  women  and  10%  in men  of  this  age  group.  Finally  leukaemia, 

























































































































































































































62  2  4  64  3  11  126  5  15 
conditions arising in the perinatal period  40  0  0  62  0  0  102  0  0 
cancer  6  14  170  16  18  107  22  32  277 
external injury/poisoning  7  34  118  15  156  470  22  190  588 
diseases of respiratory/circulatory/digestive & 
musculo‐skeletal systems 
3  5  77  7  8  162  10  13  239 
disease of the blood and endocrine system 
/metabolic disorders 
7  10  8  3  8  18  10  18  26 
infectious and parasitic disease  1  2  8  5  0  9  6  2  17 
diseases of the nervous system  5  6  18  9  9  25  14  15  43 
other  13  1  13  15  4  19  28  5  32 




















FEMALES                   
brain  3 50.0% 1 1 7.1%  3  7  8.6% 3
adrenal  1 16.7% 2 1 7.1%  3  0  ‐ ‐
cervix  1 16.7% 2 0 ‐  ‐  15  18.5% 2
Hodgkin's lymphoma  0 ‐ ‐ 3 21.4%  1  1  1.2% 8
melanoma of skin  0 ‐ ‐ 2 14.3%  2  6  7.4% 4
non‐Hodgkin's lymphoma (NHL)  0 ‐ ‐ 1 7.1%  3  1  1.2% 8
leukaemia  0 ‐ ‐ 1 7.1%  3  3  3.7% 6
ovary  0 ‐ ‐ 1 7.1%  3  5  6.2% 5
breast  0 ‐ ‐ 0 ‐  ‐  24  29.6% 1
colorectal  0 ‐ ‐ 0 ‐  ‐  5  6.2% 5
kidney  0 ‐ ‐ 0 ‐  ‐  2  2.5% 7
stomach  0 ‐ ‐ 0 ‐  ‐  2  2.5% 7
lung  0 ‐ ‐ 0 ‐  ‐  3  3.7% 6
other invasive cancers  0 ‐ 3 21.4%  7  8.6%
non‐invasive cancers  1 16.7% 1 7.1%  0  ‐
all cancer deaths  6 14 81 
all deaths  144 74 247 
(cancer as % of all deaths)  (4%) 19% 33% 
(mortality rate; deaths/100,000/year)  (1.2) (4.9)     (14.3) 
MALES        
brain  5 31.3% 1 5 27.8%  1  14  23.3% 1
leukaemia  5 31.3% 1 3 16.7%  3  4  6.7% 4
non‐Hodgkin’s lymphoma (NHL)  1 6.3% 2 1 5.6%  5  2  3.3% 6
connective tissues  1 6.3% 2 4 22.2%  2  6  10.0% 2
adrenal  1 6.3% 2 0 ‐  ‐  1  1.7% 7
bladder  1 6.3% 2 0 ‐  ‐  0  ‐ ‐
lung  1 6.3% 2 0 ‐  ‐  4  6.7% 4
bones  0 ‐ ‐ 2 11.1%  4  3  5.0% 5
colorectal  0 ‐ ‐ 1 5.6%  5  4  6.7% 4
melanoma of skin  0 ‐ ‐ 0 ‐  ‐  5  8.3% 3
testis  0 ‐ ‐ 0 ‐  ‐  1  1.7% 7
liver  0 ‐ ‐ 0 ‐  ‐  4  6.7% 4
pancreas  0 ‐ ‐ 0 ‐  ‐  3  5.0% 5
other invasive cancers  0 2 11.1%    7  11.7%
non‐invasive cancers  1 6.3% 0 ‐    2  3.3%
all cancer deaths  16 18     60 
all deaths  196 206     544 
cancer as % of all deaths  8% 9%     11% 














































































































































































































































































































































































































































III)  cervical  cancer  incidence  during  this  time  (Figure  4.1d).  In 
females  in  this  age  group,  in  situ  (CIN  III)  cervical  cancers 
increased  from  representing  less  than  40%  of  all  registered 
cancers  in  the mid  1990’s  to  74%  in  2005.  For women  in  the 
older age group (25‐39 year olds), there was a steady increase in 
total  cancer  incidence  rates  throughout  the  1990’s  to  the mid 
2000’s  (APC 4.2%),  followed by a  sharper  increase  in  incidence 
rates during the end of the 2000’s (APC 8.7%) (Figure 4.1c).  
This  sharp  increase  in  all  cancer  incidence  rates  in  the  most 





cancer  screening  activity which became widespread  in  the  late 
2000’s  ‐ organised  screening  for  cervical  cancer  commenced  in 
Ireland on a  limited basis  in 2000 and was extended nationwide 
in 2008, although opportunistic  screening by GPs was  common 
throughout  the  late  1990’s  and  into  the  2000’s  [11].  The  very 
rapid  fall  in  incidence  in  the younger women  in  the  late 2000’s 
(Figure  4.1b)  is  consistent  with  a  drop  off  in  screening, 
presumably due to the fact that it became difficult and costly for 





non‐melanoma  skin  cancers,  variation  between  the  sexes  and 
between  the  2  youngest  age  groups  (<15  year  olds  and  15‐24 
year olds) was much less (Figure 4.2a and 4.2b).  
As before,  little obvious  change was  seen  in  incidence  rates  in 
children (<15 year olds) over time (APC <0.6%) (Figure 4.2a). Although  incidence rates  in older teenagers and young adults (aged 
15‐24 years) did  increase  from 1994  to 2011, rates between years were very variable, particularly  in males  (Figure 4.2b).  In  this 
group,  incidence rates were generally higher  in males than  in females. This  is  largely due to the higher proportion of sex‐specific 




















































































































































































































































































































































































































































each year, with no obvious  change  in  incidence  rate over  time 
(Figure 4.4).  Incidence  rates  in 25‐39 year olds were also much 
higher  in women than  in men (rates  in women ranged between 
1.6  and  3.1  times  higher  than  those  in  men;  average  of  55 





Unlike melanoma,  there was no major difference  in  incidence  rates between  the  sexes  for  cancers of  the blood and  lymphatic 





























































































































































































































































































































The  European  Cancer Observatory  [12]  produces  latest  estimates  of  cancer  incidence  by  country  (EUCAN, data  for  2012)  and 
annual  incidence data  for  a  range of  cancers  for  individual  cancer  registries  (EUREG)  across  Europe.  In  this  chapter,  trends  in 
incidence rates  in  Ireland and how they compare with those  in our nearest neighbours, the UK, are described, using the EUREG 
data for 5 common cancers. Ireland, Northern Ireland, Scotland and Wales are represented by national cancer registries covering 
the entire population, while England, at the time the EUREG data was collected, was represented by eight separate regional cancer 
registries covering  the entire country. The  five cancers described here are both common  in  incidence and  the subject of public 











  Ireland  UK  EU average  Ireland  UK  EU average 
lung  54.9  53.3  66.3  40.4  38.5  26.1 
melanoma of skin  17.7  18.6  13.2  18.6  19.6  11.0 
female breast  ‐  ‐  ‐  122.4  129.2  108.8 
cervix  ‐  ‐  ‐  15.1  7.9  11.3 























Rates  in  Ireland have been consistently  lower  than those  in  the UK, although each country,  like  Ireland, has shown a decline  in 
incidence over time (Figure 5.1a). This was particularly noticeable in Scotland where rates in the mid 1990’s were up to 70% higher 
than  in  Ireland. Since the mid 2000’s rates  in  Ireland have been  fairly close to those recorded  in England, Northern  Ireland and 
Wales. Despite a significant annual percentage decline in incidence rates of 3.0% in Scotland, in 2007 rates here were still around 





Irish women have one of  the highest prevalences of smoking  in Europe, with 29% of  the adult population described as current 
smokers and 17% former smokers [14]. Similar to the pattern observed in men, lung cancer rates in women in Scotland have been 
higher than other UK countries and  Ireland since the early 1990’s.  In 2007,  incidence rates  in Scotland were 60% higher than  in 
Ireland  (Figure 5.1b).  Incidence  rates  in women  across  the UK have been  increasing,  as  in  Ireland,  although  at  a  slower pace. 










TREND 1994‐2007  APC  95%CI  trend 
1 IRELAND   ‐1.0  [‐1.4,‐0.6]  ↓ 
2 ENGLAND   ‐2.6  [‐2.9,‐2.3]  ↓ 
3 SCOTLAND   ‐3.0  [‐3.9,‐2.1]  ↓ 
4 WALES   ‐2.2  [‐2.8,‐1.5]  ↓ 
5 NORTHERN IRELAND   ‐1.8  [‐2.6,‐0.9]  ↓ 
 
TREND 1994‐2007  APC  95%CI  trend 
1 IRELAND   2.4  [2.0,2.8]  ↑ 
2 ENGLAND  0.7  [0.4,0.9]  ↑ 
3 SCOTLAND   0.1  [‐1.0,1.3]  ↔ 
4 WALES   1.1  [0.5,1.8]  ↑ 





























































































































































TREND 1994‐2007  APC  95%CI  trend 
1 IRELAND   5.1  [3.9,6.4]  ↑ 
2 ENGLAND   5.4  [4.9,5.9]  ↑ 
3 SCOTLAND   4.2  [3.4,5.0]  ↑ 
4 WALES   6.5  [5.1,7.9]  ↑ 
5 NORTHERN IRELAND  2.8  [1.3,4.4]  ↑ 
 
TREND 1994‐2007  APC  95%CI  trend 
1 IRELAND   2.2  [1.1,3.2]  ↑ 
2 ENGLAND   4.0  [3.4,4.7]  ↑ 
3 SCOTLAND   2.9  [1.4,4.4]  ↑ 
4 WALES   5.3  [3.4,7.2]  ↑ 
































































































































In 2012,  incidence of  female breast cancer  in  Ireland was 5%  lower  than  in  the UK but 13% higher  than  the European average 
(Table 5.1).  
 
Regional and national screening programmes  for breast cancer have been  implemented at various times across Europe  [16, 17] 
which  is  likely  to have an  impact on  the variations  in  trends observed between countries.  In  Ireland, BreastCheck,  the national 
breast  cancer  screening  programme,  began  on  a  phased  basis  in  2000,  initially  covering  the  eastern  part  of  the  country  and 
extended nationwide from 2007 [18].  
 
Although  breast  cancer  incidence  in  Ireland  has 
been  increasing  annually  since  the  mid  1990’s, 
sharper  increases  in  incidence observed between 
2000 and 2003 and again between 2006 and 2008 
reflect  the  increasing  reach  of  the  national 
screening programme (Figure 5.3).  
 
Between  1994  and  2007  overall,  breast  cancer 




and  incidence  rates  for  female  breast  cancer 
there have been  increasing  since 1990, although 
at  a  lower  rate  than  in  Ireland.  Throughout  the 
1990’s incidence rates in the UK were higher than 
in Ireland, but by 2001 incidence rates in England, 















TREND 1994‐2007  APC  95%CI  trend 
1 IRELAND   1.7  [1.1,2.3]  ↑ 
2 ENGLAND   0.8  [0.5,1.1]  ↑ 
3 SCOTLAND   1.0  [0.7,1.3]  ↑ 
4 WALES   0.8  [0.1,1.5]  ↑ 












































































The UK was one of  the  first regions  in Europe  to 






incidence  rates  in  England,  Scotland  and Wales 
and  these  have  tended  to  level  out  during  the 
early  to mid‐2000’s, when  rates were  similar  to 
those recorded in Ireland (Figure 5.4).  
 
The  pattern  in  Northern  Ireland  is  less  clear, 
although  incidence  rates  there  during  the  mid‐
2000’s  were  lower  than  in  the  mid‐1990’s.  In 
2007, the  last year for which data  is available for 
all countries,  incidence rates  in Ireland were 40% 


















TREND 1994‐2007  APC  95%CI  trend 
1 IRELAND   1.3  [‐0.4,3.0]  ↔ 
2 ENGLAND   ‐2.3  [‐2.9,‐1.8]  ↓ 
3 SCOTLAND   ‐2.2  [‐3.1,‐1.3]  ↓ 
4 WALES   ‐1.1  [‐2.1,‐0.2]  ↓ 
















































































In  the  mid  1990’s  prostate  cancer  incidence  in 
Ireland was very similar to that  in the UK  (Figure 
5.5).  PSA  testing  for  prostate  cancer  has  been 
widely  adopted  in  Ireland  since  the  late  1990’s 
[19]  and  this  resulted  in  a  steep  increase  in 
incidence here between 1994 and 2004. Although 
the  rate  of  increase  subsequently  slowed 
somewhat, an overall annual percentage increase 
of  6.2%  was  found  between  1994  and  2007 
overall,  considerably  higher  than  in  the  UK 
countries.  
 
Although  all  countries  in  the UK have  shown  an 
increase  in  incidence over  time,  the steeper  rate 
of  increase  in  Ireland  has  resulted  in  Irish  rates 









TREND 1994‐2007  APC  95%CI  trend 
1 IRELAND   6.2  [5.0,7.5]  ↑ 
2 ENGLAND   3.5  [2.6,4.5]  ↑ 
3 SCOTLAND   1.8  [0.9,2.6]  ↑ 
4 WALES   4.9  [4.1,5.7]  ↑ 








































































to  the  EUREG  database,  the  project  is  based  on  data  from  individual  population‐based  cancer  registries  (109  registries  in  29 
countries), which cover over 50% of the adult and 77% of the childhood European population. The survival estimates emanating 
from the EUROCARE‐5 study are summarised below and compared to the earlier EUROCARE‐4 study which covered the diagnostic 







































1995‐1999  16  74%     


































































































































1995‐1999  14  96%     



















































































































Survival  from  rectal  cancer  in  Ireland at 53%  is  currently  ranked 18th of  the 24 European  countries. Although  improvements  in 
















1995‐1999  20  91%     



















































































































from  this  cancer  remains very poor overall, disparities between  the  countries  included  in  the Eurocare‐5  study have narrowed 















1995‐1999  14  82%     


















































































































Ireland had a 5 year  relative  survival of 86%  for melanoma  in 2000‐2007  representing  the 10th highest  survival  rate  in Europe 
(Figure 6.5). Rates have  improved  in all countries except for Northern Ireland, Sweden, Norway and Iceland where survival rates 
were  already  very  high  in  1995‐1999.  Survival  rates  improved  by  over  10%  in  both  the  Czech  Republic  and  Slovakia.  Current 














1995‐1999  9  103%     


































































































































1995‐1999  20  93%     



















































































































than  40%  (Figure  6.7).  Survival  rates  have  improved  somewhat  in most  countries,  including  Ireland,  although  survival  in  this 
country, at 30%,  ranks as  the  lowest  in Europe. Highest survival  rates during 2000‐2007 were  recorded  in Sweden, Finland and 














1995‐1999  23  80%     


































































































































1995‐1999  14  93%     


































































































































1995‐1999  21  81%     


















































































































With the exception of Malta, where survival rates  fell  from 56% to 48%, and Slovenia where  little change was observed, 5 year 
relative survival for non‐Hodgkin’s lymphoma improved substantially from 1995‐1999 to 2000‐2007 in all countries (Figure 6.10). In 















1995‐1999  20  94%     





















































































































diagnostic categories, defined by  the  International Classification of Childhood Cancers  (ICCC)  third edition  [21]: acute  lymphoid 
leukaemias (ICCC category Ia), acute myeloid leukaemias (Ib), Hodgkin’s lymphoma (IIa), non‐ Hodgkin lymphoma (IIb), CNS cancers 
(III), kidney (ICDO C64.9, C65.9), eye and orbit (ICDO C69), bone (ICDO C40–41), soft tissue (ICDO C49), and all remaining cancers. 
The  categories  for  CNS  cancers  were:  ependymoma  and  choroid  plexus  tumour  (IIIa),  astrocytomas  (IIIb),  intracranial  and 




Registry.  For  all  cancers  combined,  and diagnosed  in 2000‐2007, 5‐year  survival was 77.9%  (95% CI 77.4‐78.3).  For  all  cancers 
combined, 5‐year survival rose from 76.1% (74.4‐77.7) for 1999‐2001, to 79.1% (77.3‐80.7) for 2005‐2007 (hazard ratio 0.973, 95% 































































































registration  quality  assurance.  A  survey  of  European  registries  in  2006  showed  wide  variability  in  practices  and  the  use  of 
unreliable methods. The Irish National Cancer Registry is a population‐based cancer registry which aims to collect information on 
all cancers occurring in people usually resident in the Republic of Ireland. Reporting of cancer is not mandatory in Ireland but the 






who are based  in hospitals around  the  country. All hospitals  in  Ireland, both public and private, provide  the Registry with  full 
access  to  information  systems and  records  for  this purpose. The majority of  these  cases are  identified  through histopathology 








methods  include  the  stability  of  incidence  over  time,  age‐specific  incidence  rates  of  childhood  cancer,  comparisons  of  the 
mortality‐to‐incidence  ratios with established  registries and  the number of  sources per  case. These do not give an estimate of 
















































































































































































































































































































flow method  and  the  LP  estimator  rely on  various  assumptions  such  as  incidence  and mortality  rates being  in  a  steady  state. 
Fundamentally, both methods  simply provide an estimate of  levels of missing data;  the  true  level of  completeness  cannot, by 
definition, be computed. Two studies have compared the LP estimator (also known as the DCN/Ajiki method) and flow methods to 
“true”  completeness  using  simulated  data.  Silcocks  et  al  2007  showed  that  a  naive  LP  estimator  grossly  underestimated 
completeness, while Schmidtmann 2008 concluded that a version of the LP estimator provides the least biased estimator in most 
situations.  
Although  a  completeness  of  97%  is  satisfactory  for most  purposes,  under‐ascertainment may  lead  to  bias  in  the  reporting of 
survival and the objective of the cancer registry  is to aim  for as close to 100% as possible. The example of the Nordic registries 
shows that, given the appropriate environment, this is possible. More work also needs to be done on validation, particularly of the 

























































































































































































































































































































95% CI 1.25‐2.34), had  co‐morbidities  (OR = 1.64, 95% CI 1.25‐2.16) or  stage  III‐IV  cancer  (OR = 2.19, 95% CI 1.44‐3.34) were 





Readmissions  of  any  type,  and  overnight  admissions, were more  frequent  in  higher  volume  hospitals  and  for  higher  volume 
surgeons.  Catheter  removal  and  urine  flow  study were  the  two most  common  procedures  for  elective  readmission.  Catheter 














































































































































































































































































Of 9,716 men diagnosed with  clinically  localised prostate  cancer  in  Ireland during 2002‐2008, 5,456  (56.2%) had a HIPE  record 
within a year of diagnosis and were  included  in the analysis. The percentage who did not receive curative treatment was 9.2%, 
14.3%,  48.2%  and  91.7%  for men  aged  40–59,  60–69,  70–79  and  80+  years,  respectively.  The  adjusted  percentages  of  not 












analysis  suggests  that  chronological  age  remains  the  strongest predictor  of  curative  treatment  in men with  localised  prostate 















Age‐group  %     %    OR OR OR  OR
40‐59  90.8     9.2     0.61 ↓ 0.61 ↓ 0.63 ↓  0.63 ↓
60‐69  85.7     14.3     1.00 1.00 1.00  1.00
70‐79  51.8     48.2     5.55 ↑ 5.54 ↑ 5.31 ↑  5.51 ↑










































































































































































































































































































































































was  significantly  increased  in  T2/3/4  cancers, with nodal  involvement. HER2 over‐expressing  subtype was  associated with  any 
reoperation  and  luminal  B with mastectomy  (Table  2).  After  adjusting  for  these  clinical  factors,  risk  of  reoperation was  also 
significantly raised in women having surgery in low‐volume hospitals by low‐volume surgeons compared to those operated in high‐





















Age      Residual disease  
<50  1.26 ↑  1.14 ↑ Negative 1.00 
50‐59  1.00 1.00  Positive 1.31↑  _
60‐69  0.82↓  1.01 ↔ Unknown 0.90↔  _
70+  0.59↓  0.93 ↔ Subtype  
Current smoker      Luminal A 1.00  1.00
No  1.00 1.00  Luminal B 1.03↔  1.13 ↑
Yes  0.83↓  0.86 ↓ HER2 over‐expressing  1.60 ↑  1.12 ↔
Screen‐detected       TNBC 0.74 ↓  0.86 ↔
No  1.00   Unknown  0.99↔  0.97 ↔
Yes  0.82↓  _  Grade  
Surgeon/hospital caseload     Low/intermediate 1.00 
HV surgeon/HV hospital  1.00 _  High 0.95↔  _
HV surgeon/IV hospital  1.07 ↔  _  Unknown  1.25 ↑  _
HV surgeon/LV hospital  1.23 ↔  _  Tumour size  
IV surgeon/HV hospital  1.03 ↔  _  T1 1.00  1.00
IV surgeon/IV hospital  0.74↓  _  T2 1.28 ↑  1.16 ↑
IV surgeon/LV hospital  1.45 ↑  _  T3/T4 1.86 ↑  1.52 ↑
LV surgeon/HV hospital  1.28 ↑  _  Unknown 0.92↔  1.37 ↑
LV surgeon/IV hospital  1.48 ↑  _  Nodal status  
LV surgeon/LV hospital  1.56 ↑  _  N0 1.00  1.00
Surgeon caseload      N1 1.15 ↑  1.10 ↑
HV surgeon  _ 1.00  Unknown  0.82↔  0.87 ↔
IV surgeon  _ 1.20 ↑ Metastasis  
LV surgeon  _ 1.17 ↑ M0 1.00  1.00
       M1 0.37 ↓  0.94 ↔





















of  lung NSCLC cases)  is  increasing  in several European countries.  Internationally, there  is much variation  in the reported median 





Incident  lung  cancers  (ICDO2:C34),  diagnosed  2002‐
2008, were identified from the National Cancer Registry 
(NCR)  of  Ireland,  and  linked  to  hospital  in‐patient 
episodes  (HIPE).  For  those  with  non‐small  cell  lung 
cancer  who  underwent  lung  resection,  the  associated 
hospital  episode  was  identified.  Factors  predicting 
longer  LOS  (upper  quartile,  >20  days),  and  emergency 




1,284  patients  underwent  resection.  84  (7%) 
subsequently  died  in  hospital  and  1,200  (93%)  were 
discharged. 119 of 1,200  (10%) were  readmitted  as  an 
emergency  within  28  days  of  discharge.  Median  LOS 
after  the  IP was 13 days  (inter‐decile  range: 7‐35). Risk 
of  prolonged  LOS  was  significantly  greater  in  patients 
>75  years,  resident  in  an  area  of  highest  deprivation, 
with  2+  comorbidities,  underwent  surgery  in  a  lower 




Invasive lung cancer (C34) 2002-2008
n=12,139 (100%)


























































    PROLONGED LENGTH OF STAY (>20 days) READMISSION WITHIN 28 DAYS
    n N % RR‡ n  N  % RR*
TOTAL     312/ 1,284 24% 119/  1,200  10%
AGE  <55yr  37/ 204 18% 1 15/  201  7%
  55‐64yr  85/ 423 20% 1.03 ↔ 42/  406  10%
  65‐74yr  128/ 479 27% 1.32 ↔ 41/  441  9%
   >75yr  62/ 178 35% 1.55 ↑ 21/  152  14%
SEX  female  132/ 541 24% ‐ 50/  521  10%
   male  180/ 743 24% ‐ 69/  679  10%
DEPRIVATION  less deprived (^q1‐4)  158/ 727 22% 1 57/  685  8% 1
  most deprived (^q5)  138/ 480 29% 1.30 ↑ 59/  441  13% 1.56 ↑
   Unknown   16/ 77 21% 1.03 ↔ 3/  74  4% 0.48 ↔
COMORBIDITY  none  206/ 931 22% 1 74/  879  8% 1
  1  70/ 264 27% 1.11 ↔ 30/  244  12% 1.43 ↔
   2+  36/ 89 40% 1.60 ↑ 15/  77  19% 2.38 ↑
HOSPITAL VOLUME  higher: ≥40/yr  141/ 661 21% 1     ‐
   lower: <40/yr 171/ 623 27% 1.24 ↑     ‐
DISCHARGE STATUS  alive at discharge  266/ 1200 22% 1     ‐
   died in hospital post IP  46/ 84 55% 2.03 ↑     ‐
STAGE   stage I/II  ‐ 72/  801  9% 1
  stage III+  ‐ 39/  281  14% 1.62 ↑























Registry  Ireland.  Information on deaths due to cervical cancer  (ICD10: C53) was downloaded from the WHO mortality database. 
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 Although many  studies  suggest  that  cancer  rates  are higher  in urban 
than rural areas, reported patterns of association differ by country, time 
period,  site,  gender  and  the  measure  of  cancer  burden  considered. 
Exposure  to  many  cancer  risk  factors  varies  across  socio‐economic 
groups  and,  in  many  countries,  the  socio‐economic  composition  of 
urban  and  rural  areas  differs.  This means  that  observed  urban‐rural 
variations  may  simply  reflect  socio‐economic  differences.  We 
investigated  urban‐rural  variations  in  the  incidence  of  18  common 




Data  on  cancers  diagnosed  1995‐2007  was  abstracted  from  the 
Northern  Ireland Cancer Registry and National Cancer Registry  Ireland. 
Cases  were  assigned  to  the  smallest  geographic  unit  for  which 
population‐data  is available  (NI: wards; RoI: electoral divisions), based 
on the address at diagnosis. Population density was used as an ordinal 
indicator  of  the  degree  of  urbanization  of  a  geographical  area.  Three 
categories  were  created,  each  containing  approximately  one‐third  of 
the total population: “rural”  (<1 person/hectare), “intermediate”  (1‐15 
persons/hectare), and “urban” (>15 persons/hectare). Three markers of 






using  negative  binomial  regression.  RRs were  adjusted  for  age,  country  and  the  three markers  of  socio‐economic  status.  The 


















































































For  two  of  the  four  cancers  positively  associated  with  socio‐economic  status  (non‐melanoma  skin  and  breast  cancer),  risk 
increased with increasing urbanization (Figure 1(a)). For malignant melanoma, risk was slightly higher in urban than rural areas. For 
prostate cancer, RRs fell with  increasing urbanization; men resident  in urban areas had a statistically significant 6%  lower risk of 
being diagnosed with prostate cancer than men in rural areas.  











However,  this  is unlikely  to be  the  sole explanation  for  the observed associations because  (1) patterns of association between 
cancer risk and unemployment and educational attainment in this dataset were generally consistent with relationships with socio‐
economic status  (at the area‐ and  individual‐level) reported  in other developed countries and  (2)  incidence was higher  in urban 
than  rural areas  for cancers which are positively  (breast and non‐melanoma skin cancer) and cancers which are negatively  (for 
example, lung and head & neck cancer) associated with socio‐economic status.  
For  some  cancers  (e.g. non‐melanoma  skin  and prostate  cancer),  these  raised  risks  are  likely  to  be  explained by  variations  in 
healthcare utilization. For others (e.g.  lung, head & neck, cervix), they are probably due to geographical variations  in known risk 




















































































































































































A strong, positive relationship between cancer and SES was  found  for  lung, head & neck, stomach,  female bladder and cervical 
cancer,  while  a  strong,  negative  relationship  was  found  for melanoma. Weak,  positive,  relationships  were  present  for male 






oesophageal cancer among  females was significantly  lower  in NI  than  in RoI  (Fig. 1). Adjusting  for SES  in addition  to age had a 
considerable  impact on the cancer  incidence rate ratio between NI and RoI for those cancers with a strong positive relationship 
with SES  (lung, stomach, head & neck, cervix and female bladder).  In particular before adjustment for SES  lung cancer was 11% 
higher  for males and 7% higher  for  females  in NI  than RoI, while after adjustment  there was no  longer a  significant difference 
between the two countries. Cervical cancer rates however were  lower  in NI than  in RoI after adjustment for age only (IRR: 0.90 
(0.84‐0.97)). This difference increased by a further 5% after adjustment for SES (IRR: 0.85 (0.79‐0.92)). 
 
Only melanoma had a  strong negative  relationship  to SES. The melanoma  IRR  comparing NI and RoI  changed marginally when 
adjusted for SES, rising from 0.92 (0.85‐0.99) for males and 0.86 (0.81‐0.92) for females when adjusted for age only to 0.95 (0.88‐
1.02) for males and 0.88 (0.83‐0.94) for females when adjusted for age and SES. The remaining cancers either had no relationship 





strong  relationship  to SES  (lung  cancer, head & neck  cancer,  stomach  cancer and melanoma)  the difference  in  incidence  rates 
between RoI and NI was either eliminated or  considerably  reduced by adjustment  for SES, while  for  two  cancers  (cervical and 
female bladder) the difference was  increased. The changes  in relative rate were  likely to be a result of the relationship between 
SES  and  exposure  to  risk  factors,  and  –  for  cervical  cancer  –  availability  of  organised  screening.  Consequently  we  do  not 
recommend that  international comparisons are routinely adjusted  for SES as  this may mask underlying risk  factors. However as 
evidenced by the elimination of lung cancer differences after SES adjustment such adjustment may be useful to identify why such 
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at  diagnosis,  smoking  status  at  diagnosis,  comorbidity  score,  tumour  stage,  tumour  grade,  year  of  incidence  and  exposure  to 








































analyses,  exposure  to metformin was  associated with  a  lower  risk  of  colorectal  cancer‐specific mortality  and  this  approached 
statistical  significance  (HR 0.61, 95% CI 0.37‐1.01;  Figure 1).  In  analyses  stratified by  co‐prescription with non‐metformin  anti‐
diabetic drugs, metformin exposure, exclusively or co‐prescribed, was associated with 39% and 30% lower risk of colorectal cancer‐
specific mortality  respectively, but  these estimates were not  statistically  significant  (Figure 2). Significant associations between 
metformin use and colorectal cancer‐specific mortality were observed  in analyses stratified by both metformin dosing  intensity 
and  co‐prescription with  non‐metformin  anti‐diabetic  drugs.  In  comparison  to  diabetics  not  receiving metformin,  the  risk  of 
colorectal cancer‐specific mortality was significantly  lower  in patients receiving metformin exclusively at high  intensity (HR 0.44, 
95% CI 0.20‐0.95). Use of metformin exclusively at low intensity was not associated with a lower risk of colorectal cancer‐specific 







































































































































































































The use of adjuvant hormonal  therapy  (e.g.  tamoxifen, anastrozole)  reduces  the number of women who will develop a breast 
cancer recurrence by 50%. However, to achieve this benefit women need to take these treatments for at least five and up to ten 
years. Many women  find  that  the  side  effects of hormonal  therapies  are difficult  to  tolerate  and discontinue  treatment  early 
because of these. Missing treatment doses (non‐compliance) and early treatment discontinuation (non‐persistence) are common 
in women prescribed hormonal therapies for breast cancer. Studies indicate that one in five women will regularly miss treatment 













without replacement. The date of recurrence  for a case was assigned as  the  index date  for each matched control. Measures of 
hormonal  therapy  persistence  and  compliance were  calculated  from  linked  prescription  refill  data. We  then  used  conditional 








recurrence odds  ratio of 2.88  (95%CI  [1.11, 7.46]; 8  cases, 14  controls;  Table 1)  in  comparison  to women who persisted with 



























































































































































































































































































































C00: lip  4 0.1% <0.1% 0.2 0.02 16 0.2% 0.1% 0.8 0.06 20 0.1% 0.1% 0.4  0.04 
C01: base of tongue  6 0.1% <0.1% 0.3 0.03 21 0.2% 0.1% 1.0 0.10 27 0.1% 0.1% 0.6  0.06 
C02: other tongue  27 0.3% 0.2% 1.2 0.10 39 0.4% 0.2% 1.8 0.16 66 0.3% 0.2% 1.5  0.13 
C03: gum  10 0.1% 0.1% 0.4 0.04 9 0.1% 0.1% 0.4 0.04 19 0.1% 0.1% 0.4  0.04 
C04: floor of mouth  8 0.1% 0.1% 0.4 0.04 20 0.2% 0.1% 1.0 0.09 28 0.2% 0.1% 0.7  0.06 
C05: palate  8 0.1% <0.1% 0.3 0.03 11 0.1% 0.1% 0.5 0.05 19 0.1% 0.1% 0.4  0.04 
C06: other mouth  15 0.2% 0.1% 0.6 0.05 17 0.2% 0.1% 0.8 0.07 32 0.2% 0.1% 0.7  0.06 
C07: parotid  14 0.2% 0.1% 0.6 0.05 15 0.2% 0.1% 0.7 0.05 30 0.2% 0.1% 0.6  0.05 
C08: other salivary  4 <0.1% <0.1% 0.2 0.01 5 0.1% <0.1% 0.2 0.02 8 <0.1% <0.1% 0.2  0.02 
C09: tonsil  13 0.2% 0.1% 0.6 0.05 35 0.3% 0.2% 1.7 0.14 49 0.3% 0.1% 1.2  0.10 
C10: oropharynx  4 <0.1% <0.1% 0.2 0.02 11 0.1% 0.1% 0.5 0.04 15 0.1% <0.1% 0.4  0.03 
C11: nasopharynx  4 0.1% <0.1% 0.2 0.02 14 0.1% 0.1% 0.7 0.06 19 0.1% 0.1% 0.4  0.04 
C12: pyriform  3 <0.1% <0.1% 0.1 0.01 19 0.2% 0.1% 0.9 0.09 22 0.1% 0.1% 0.5  0.05 
C13: hypopharynx  4 0.1% <0.1% 0.2 0.01 12 0.1% 0.1% 0.6 0.05 17 0.1% 0.1% 0.4  0.03 
C14: other mouth/pharynx  3 <0.1% <0.1% 0.1 0.01 12 0.1% 0.1% 0.6 0.05 15 0.1% <0.1% 0.4  0.03 
C01‐C14: all mouth & pharynx  126 1.4% 0.7% 5.4 0.45 241 2.4% 1.5% 11.5 1.00 367 1.9% 1.1% 8.4  0.72 
C15: oesophagus  131 1.5% 0.7% 5.0 0.38 252 2.5% 1.5% 11.9 0.97 384 2.0% 1.1% 8.3  0.67 
C16: stomach  194 2.2% 1.1% 7.5 0.51 332 3.2% 2.0% 15.6 1.20 526 2.7% 1.5% 11.3  0.85 
C17: small intestine  24 0.3% 0.1% 1.0 0.07 39 0.4% 0.2% 1.8 0.16 64 0.3% 0.2% 1.4  0.11 
C18: colon  707 7.9% 4.0% 27.9 2.06 855 8.3% 5.2% 40.2 3.06 1562 8.1% 4.5% 33.5  2.55 
C19: rectosigmoid  70 0.8% 0.4% 2.9 0.22 108 1.1% 0.7% 5.1 0.39 178 0.9% 0.5% 3.9  0.30 

























































C21: anus  28 0.3% 0.2% 1.2 0.09 21 0.2% 0.1% 1.0 0.07 49 0.3% 0.1% 1.1  0.08 
C18‐C21: colorectal  1031 11.5% 5.8% 41.1 3.07 1405 13.7% 8.5% 66.1 5.09 2436 12.7% 7.1% 52.8  4.07 
C22: liver  64 0.7% 0.4% 2.5 0.19 132 1.3% 0.8% 6.2 0.50 196 1.0% 0.6% 4.3  0.34 
C23: gallbladder  29 0.3% 0.2% 1.2 0.09 13 0.1% 0.1% 0.6 0.05 43 0.2% 0.1% 0.9  0.07 
C24: other biliary  46 0.5% 0.3% 1.7 0.10 49 0.5% 0.3% 2.3 0.16 95 0.5% 0.3% 2.0  0.13 
C25: pancreas  225 2.5% 1.3% 8.7 0.62 253 2.5% 1.5% 12.0 0.93 478 2.5% 1.4% 10.3  0.77 
C26: other digestive  19 0.2% 0.1% 0.7 0.05 16 0.2% 0.1% 0.8 0.05 35 0.2% 0.1% 0.7  0.05 
C30: nasal cavity/middle ear  6 0.1% <0.1% 0.2 0.02 8 0.1% 0.1% 0.4 0.03 14 0.1% <0.1% 0.3  0.02 
C31: sinuses  2 <0.1% <0.1% 0.1 0.01 8 0.1% 0.1% 0.4 0.02 10 0.1% <0.1% 0.2  0.01 
C32: larynx  21 0.2% 0.1% 0.9 0.08 133 1.3% 0.8% 6.4 0.55 154 0.8% 0.5% 3.6  0.31 
C33: trachea  2 <0.1% <0.1% 0.1 0.01 1 <0.1% <0.1% 0.1 <0.01 3 <0.1% <0.01% 0.1  <0.01 
C34: lung  904 10.1% 5.1% 37.0 2.93 1261 12.3% 7.6% 59.5 4.63 2165 11.3% 6.3% 47.1  3.77 
C37: thymus  3 <0.1% <0.1% 0.2 0.01 4 <0.1% <0.1% 0.2 0.02 8 <0.1% <0.1% 0.2  0.02 
C38: mediastinum  5 0.1% <0.1% 0.2 0.01 10 0.1% 0.1% 0.4 0.03 14 0.1% <0.1% 0.3  0.02 
C40: bones, joints of limbs  4 0.1% <0.1% 0.2 0.01 13 0.1% 0.1% 0.6 0.05 17 0.1% 0.1% 0.4  0.03 
C41: bones, joints head   6 0.1% <0.1% 0.2 0.02 12 0.1% 0.1% 0.5 0.04 18 0.1% 0.1% 0.4  0.03 
C43: melanoma of skin  485 5.4% 2.7% 20.3 1.60 367 3.6% 2.2% 17.0 1.33 852 4.4% 2.5% 18.6  1.47 
C44: non‐melanoma skin (NMSC)  3810 ‐ 21.4% 152.7 11.13 4764 ‐ 28.9% 223.9 15.75 8575 ‐ 25.0% 184.8  13.41 
C45: mesothelioma  6 0.1% <0.1% 0.3 0.02 30 0.3% 0.2% 1.4 0.12 36 0.2% 0.1% 0.8  0.07 
C46: Kaposi's sarcoma  1 <0.1% <0.01% 0.0 <0.01 5 0.1% <0.1% 0.2 0.02 6 <0.1% <0.1% 0.1  0.01 
C47: peripheral nerves  3 <0.1% <0.1% 0.2 0.01 2 <0.1% <0.1% 0.1 <0.01 5 <0.1% <0.1% 0.1  0.01 
C48: peritoneum  14 0.2% 0.1% 0.6 0.05 4 <0.1% <0.1% 0.2 0.01 18 0.1% 0.1% 0.4  0.03 
C49: connective tissues  42 0.5% 0.2% 1.8 0.14 66 0.6% 0.4% 3.0 0.21 108 0.6% 0.3% 2.3  0.17 

























































C51: vulva  46 0.5% 0.3% 1.8 0.14 ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 46 0.2% 0.1% 1.0  0.07 
C52: vagina  10 0.1% 0.1% 0.4 0.03 ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 10 0.1% <0.1% 0.2  0.02 
C53: cervix  328 3.7% 1.8% 14.1 1.09 ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 328 1.7% 1.0% 7.1  0.55 
C54: corpus uteri  400 4.5% 2.3% 18.0 1.63 ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 400 2.1% 1.2% 9.2  0.83 
C55: uterus NOS  26 0.3% 0.1% 1.1 0.09 ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 26 0.1% 0.1% 0.6  0.04 
C56: ovary  344 3.8% 1.9% 14.7 1.21 ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 344 1.8% 1.0% 7.7  0.61 
C57: other female genital  15 0.2% 0.1% 0.6 0.05 ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 15 0.1% <0.1% 0.3  0.02 
C58: placenta  3 <0.1% <0.1% 0.1 0.01 ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 3 <0.1% <0.1% 0.1  <0.01 
C60: penis  ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 28 0.3% 0.2% 1.3 0.09 28 0.2% 0.1% 0.6  0.05 
C61: prostate  ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 3267 31.9% 19.8% 156.4 13.50 3267 17.0% 9.5% 74.8  6.91 
C62: testis  ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 172 1.7% 1.0% 7.1 0.52 172 0.9% 0.5% 3.6  0.26 
C63: other male genital  ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 4 <0.1% <0.1% 0.2 0.01 4 <0.1% <0.1% 0.1  0.01 
C64: kidney  181 2.0% 1.0% 7.6 0.65 329 3.2% 2.0% 15.6 1.28 509 2.7% 1.5% 11.4  0.96 
C65: renal pelvis  7 0.1% <0.1% 0.3 0.02 13 0.1% 0.1% 0.6 0.05 20 0.1% 0.1% 0.4  0.04 
C66: ureter  8 0.1% <0.1% 0.3 0.02 9 0.1% 0.1% 0.4 0.04 17 0.1% 0.1% 0.4  0.03 
C67: bladder  131 1.5% 0.7% 5.0 0.35 318 3.1% 1.9% 14.9 1.03 450 2.3% 1.3% 9.5  0.68 
C68: other urinary  2 <0.1% <0.1% 0.1 <0.01 2 <0.1% <0.1% 0.1 0.01 4 <0.1% <0.1% 0.1  0.01 
C69: eye  16 0.2% 0.1% 0.7 0.05 18 0.2% 0.1% 0.8 0.06 33 0.2% 0.1% 0.7  0.06 
C70: meninges  7 0.1% <0.1% 0.3 0.02 6 0.1% <0.1% 0.3 0.02 13 0.1% <0.1% 0.3  0.02 
C71: brain  139 1.6% 0.8% 6.0 0.48 182 1.8% 1.1% 8.4 0.70 322 1.7% 0.9% 7.2  0.59 
C72: spinal cord  8 0.1% <0.1% 0.3 0.02 3 <0.1% <0.1% 0.1 0.01 11 0.1% <0.1% 0.2  0.02 
C73: thyroid  159 1.8% 0.9% 6.9 0.55 54 0.5% 0.3% 2.5 0.21 213 1.1% 0.6% 4.7  0.38 
C74: adrenal  7 0.1% <0.1% 0.3 0.02 11 0.1% 0.1% 0.5 0.03 18 0.1% 0.1% 0.4  0.03 

























































C76: ill‐defined site  11 0.1% 0.1% 0.4 0.02 6 0.1% <0.1% 0.3 0.02 17 0.1% 0.1% 0.4  0.02 
C80: unknown primary site  250 2.8% 1.4% 9.1 0.60 233 2.3% 1.4% 10.9 0.70 484 2.5% 1.4% 9.9  0.65 
C81: Hodgkin's lymphoma  67 0.7% 0.4% 2.9 0.22 74 0.7% 0.5% 3.3 0.26 140 0.7% 0.4% 3.1  0.24 
C82: follicular non‐Hodgkin's lymphoma  82 0.9% 0.5% 3.6 0.31 81 0.8% 0.5% 3.8 0.31 162 0.8% 0.5% 3.7  0.31 
C83: diffuse non‐Hodgkin's lymphoma  132 1.5% 0.7% 5.5 0.45 172 1.7% 1.0% 8.0 0.62 304 1.6% 0.9% 6.7  0.53 
C84: peripheral and cutaneous T cell lymphoma  21 0.2% 0.1% 0.9 0.07 35 0.3% 0.2% 1.7 0.13 56 0.3% 0.2% 1.2  0.10 
C85: other and unspecified NHL  82 0.9% 0.5% 3.4 0.27 87 0.9% 0.5% 4.0 0.30 169 0.9% 0.5% 3.7  0.29 
C82‐C85: all non‐Hodgkin's lymphoma  317 3.5% 1.8% 13.3 1.10 375 3.7% 2.3% 17.5 1.36 692 3.6% 2.0% 15.3  1.23 
C81‐C85: all lymphoma  383 4.3% 2.2% 16.2 1.32 449 4.4% 2.7% 20.8 1.62 832 4.3% 2.4% 18.4  1.46 
C88: malignant immunoproliferative disease  8 0.1% <0.1% 0.3 0.03 10 0.1% 0.1% 0.5 0.04 18 0.1% 0.1% 0.4  0.03 
C90: multiple myeloma  101 1.1% 0.6% 3.9 0.29 140 1.4% 0.9% 6.6 0.50 241 1.3% 0.7% 5.2  0.39 
C91: lymphoid leukaemia  101 1.1% 0.6% 4.3 0.34 160 1.6% 1.0% 7.5 0.56 261 1.4% 0.8% 5.8  0.45 
C92: myeloid leukaemia  72 0.8% 0.4% 3.0 0.23 106 1.0% 0.6% 4.9 0.36 178 0.9% 0.5% 3.9  0.30 
C93: monocytic leukaemia  2 <0.1% <0.1% 0.1 <0.01 1 <0.1% <0.1% <0.1 <0.01 3 <0.1% <0.1% 0.1  <0.01 
C94: other specified leukaemia  3 <0.1% <0.1% 0.1 0.01 5 0.1% <0.1% 0.3 0.02 8 <0.1% <0.1% 0.2  0.01 
C95: unspecified leukaemia  14 0.2% 0.1% 0.5 0.03 15 0.2% 0.1% 0.7 0.04 30 0.2% 0.1% 0.6  0.03 
C91‐C95: all leukaemia  191 2.1% 1.1% 8.0 0.60 288 2.8% 1.7% 13.4 0.98 479 2.5% 1.4% 10.5  0.79 
C96: other lymphoid and haematopoietic  1 <0.1% <0.1% <0.1 <0.01 2 <0.1% <0.1% 0.1 0.01 3 <0.1% <0.1% 0.1  <0.01 
D03: in situ: melanoma  254 ‐ 1.4% 10.9 0.93 215 ‐ 1.3% 10.1 0.87 469 ‐ 1.4% 10.4  0.90 
D04: in situ: carcinoma of skin  921 ‐ 5.2% 35.6 2.76 572 ‐ 3.5% 26.8 2.04 1492 ‐ 4.4% 31.6  2.41 
D05: in situ: breast  340 ‐ 1.9% 16.1 1.33 1 ‐ <0.1% <0.1 <0.01 341 ‐ 1.0% 8.1  0.67 
D06: in situ: cervix  2847 ‐ 16.0% 110.8 7.66 ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 2847 ‐ 8.3% 55.9  3.94 
D32‐D33: benign: brain & CNS  114 ‐ 0.6% 4.9 0.40 44 ‐ 0.3% 2.0 0.15 157 ‐ 0.5% 3.5  0.28 

























































D00‐D48 (excluding D codes specified above)   516 ‐ 2.9% 21.7 1.71 638 ‐ 3.9% 29.8 2.26 1154 ‐ 3.4% 25.1  1.98 
D00‐D48: All non‐invasive cancers  5020 ‐ 28.2% 201.3 14.15 1497 ‐ 9.1% 70.1 5.32 6517 ‐ 19.0% 136.0  9.88 
C00‐C43, C45‐C96: All invasive, minus NMSC  8967 100.0% 50.4% 377.8 26.01 10248 100.0% 62.1% 483.3 33.02 19215 100.0% 56.0% 425.0  29.51 
C00‐C96: All invasive cancers  12777 ‐ 71.8% 530.5 34.25 15012 ‐ 90.9% 707.2 43.57 27790 ‐ 81.0% 609.9  38.97 
























































C00: lip  0 0.0% 0.0%     0  0.0% 0.0%     0 0.0% 0.0%       
C01: base of tongue  0 0.0% 0.0% 4  0.1% 0.1% 0.2 0.02 4 0.1% 0.1%  0.1  0.01 
C02: other tongue  13 0.3% 0.3% 0.4 0.03 20  0.4% 0.4% 0.9 0.09 33 0.4% 0.4%  0.7  0.06 
C03: gum  3 0.1% 0.1% 0.1 0.01 3  0.1% 0.1% 0.1 0.01 6 0.1% 0.1%  0.1  0.01 
C04: floor of mouth  2 0.1% 0.1% 0.1 0.00 7  0.2% 0.2% 0.3 0.04 9 0.1% 0.1%  0.2  0.02 
C05: palate  2 0.1% 0.1% 0.1 0.01 2  0.0% 0.0% 0.1 0.01 4 0.1% 0.1%  0.1  0.01 
C06: other mouth  5 0.1% 0.1% 0.2 0.02 10  0.2% 0.2% 0.4 0.03 15 0.2% 0.2%  0.3  0.02 
C07: parotid  7 0.2% 0.2% 0.2 0.01 8  0.2% 0.2% 0.4 0.01 15 0.2% 0.2%  0.3  0.01 
C08: other salivary  3 0.1% 0.1% 0.1 0.01 4  0.1% 0.1% 0.2 <0.01 7 0.1% 0.1%  0.1  <0.01 
C09: tonsil  2 0.1% 0.1% 0.1 0.01 8  0.2% 0.2% 0.4 0.03 10 0.1% 0.1%  0.2  0.02 
C10: oropharynx  0 0.0% 0.0%     16  0.4% 0.3% 0.8 0.06 16 0.2% 0.2%  0.3  0.03 
C11: nasopharynx  1 <0.1% <0.1% 0.1 0.00 9  0.2% 0.2% 0.4 0.04 10 0.1% 0.1%  0.2  0.02 
C12: pyriform  3 0.1% 0.1% 0.1 0.02 5  0.1% 0.1% 0.2 0.02 8 0.1% 0.1%  0.2  0.02 
C13: hypopharynx  2 0.1% 0.1% 0.1 <0.01 2  <0.1% <0.1% 0.1 <0.01 4 0.1% 0.1%  0.1  <0.01 
C14: other mouth/pharynx  4 0.1% 0.1% 0.2 0.01 18  0.4% 0.4% 0.8 0.09 22 0.3% 0.3%  0.5  0.05 
C01‐C14: all mouth & pharynx  47 1.2% 1.1% 1.8 0.13 116  2.5% 2.5% 5.3 0.45 163 1.9% 1.8%  3.4  0.29 
C15: oesophagus  127 3.1% 3.1% 4.4 0.28 232  5.1% 4.9% 10.6 0.80 359 4.1% 4.1%  7.3  0.54 
C16: stomach  118 2.9% 2.8% 4.1 0.25 209  4.6% 4.4% 9.5 0.65 327 3.8% 3.7%  6.6  0.45 
C17: small intestine  12 0.3% 0.3% 0.4 0.01 10  0.2% 0.2% 0.4 0.01 22 0.3% 0.3%  0.4  0.01 
C18: colon  254 6.2% 6.1% 8.5 0.52 290  6.3% 6.2% 13.1 0.84 544 6.3% 6.1%  10.6  0.68 
C19: rectosigmoid  106 2.6% 2.6% 4.1 0.29 193  4.2% 4.1% 8.7 0.67 299 3.5% 3.4%  6.2  0.47 
C20: rectum  65 1.6% 1.6% 2.3 0.13 121  2.6% 2.6% 5.4 0.31 186 2.2% 2.1%  3.7  0.22 





















































C18‐C21: colorectal  430 10.6% 10.3% 15.0 0.94 610  13.3% 13.0% 27.6 1.83 1040 12.0% 11.7%  20.7  1.38 
C22: liver  119 2.9% 2.9% 4.3 0.29 142  3.1% 3.0% 6.4 0.49 261 3.0% 2.9%  5.3  0.39 
C23: gallbladder  17 0.4% 0.4% 0.6 0.04 8  0.2% 0.2% 0.4 0.03 25 0.3% 0.3%  0.5  0.04 
C24: other biliary  7 0.2% 0.2% 0.3 0.02 9  0.2% 0.2% 0.4 0.02 16 0.2% 0.2%  0.3  0.02 
C25: pancreas  222 5.5% 5.3% 8.0 0.51 256  5.6% 5.4% 11.5 0.84 478 5.5% 5.4%  9.8  0.67 
C26: other digestive  71 1.7% 1.7% 2.4 0.13 76  1.7% 1.6% 3.4 0.20 147 1.7% 1.7%  2.8  0.16 
C30: nasal cavity/middle ear  2 0.1% 0.1% 0.1 0.01 0.0% 0.0% 2 0.0% 0.0%  <0.1  <0.01 
C31: sinuses  1 <0.1% <0.1% <0.1 0.01 4  0.1% 0.1% 0.2 0.02 5 0.1% 0.1%  0.1  0.01 
C32: larynx  5 0.1% 0.1% 0.2 0.02 52  1.1% 1.1% 2.4 0.18 57 0.7% 0.6%  1.2  0.10 
C33: trachea  1 <0.1% <0.1% <0.1 <0.01 1  <0.1% <0.1% <0.1 <0.01 2 0.0% 0.0%  <0.1  <0.01 
C34: lung  760 18.7% 18.3% 29.0 2.16 1088  23.7% 23.1% 49.0 3.61 1848 21.3% 20.8%  38.0  2.88 
C37: thymus  2 0.1% 0.1% 0.1 0.01 2  <0.1% <0.1% 0.1 0.01 4 0.1% 0.1%  0.1  0.01 
C38: mediastinum  0 0.0% 0.0% 0  0.0% 0.0% 0 0.0% 0.0% 
C39: other chest  0 0.0% 0.0%     1  <0.1% <0.1% <0.1 0.00 1 0.0% 0.0%  0.0  0.00 
C40: bones, joints of limbs  0 0.0% 0.0% 2  0.0% 0.0% 0.1 0.00 2 0.0% 0.0%  0.0  0.00 
C41: bones, joints head and trunk  7 0.2% 0.2% 0.3 0.02 10  0.2% 0.2% 0.5 0.03 17 0.2% 0.2%  0.4  0.03 
C43: melanoma of skin  73 1.8% 1.8% 2.8 0.20 83  1.8% 1.8% 3.8 0.29 156 1.8% 1.8%  3.2  0.24 
C44: non‐melanoma skin  25 0.6% 0.6% 0.8 0.02 46  1.0% 1.0% 2.2 0.11 71 0.8% 0.8%  1.4  0.06 
C45: mesothelioma  6 0.2% 0.1% 0.2 0.02 20  0.4% 0.4% 0.9 0.06 26 0.3% 0.3%  0.5  0.04 
C46: Kaposi's sarcoma  0 0.0% 0.0%     0  0.0% 0.0%     0 0.0% 0.0%       
C47: peripheral nerves  1 0.0% 0.0% 0.1 <0.01 0  0.0% 0.0% 1 0.0% 0.0%  0.0  <0.01 
C48: peritoneum  11 0.3% 0.3% 0.4 0.03 1  <0.1% <0.1% 0.1 0.00 12 0.1% 0.1%  0.2  0.02 
C49: connective tissues  22 0.5% 0.5% 0.9 0.09 34  0.7% 0.7% 1.5 0.10 56 0.7% 0.6%  1.2  0.09 
C50: breast  690 16.9% 16.6% 26.5 2.00 7  0.2% 0.2% 0.3 0.03 697 8.0% 7.9%  14.3  1.03 





















































C52: vagina  6 0.2% 0.1% 0.2 0.02 ‐  ‐ ‐ ‐ ‐ 6 0.1% 0.1%  0.1  0.01 
C53: cervix  98 2.4% 2.4% 4.1 0.33 ‐  ‐ ‐ ‐ ‐ 98 1.1% 1.1%  2.1  0.16 
C54: corpus uteri  83 2.0% 2.0% 3.2 0.26 ‐  ‐ ‐ ‐ ‐ 83 1.0% 0.9%  1.7  0.13 
C55: uterus NOS  21 0.5% 0.5% 0.8 0.05 ‐  ‐ ‐ ‐ ‐ 21 0.2% 0.2%  0.4  0.02 
C56: ovary  278 6.8% 6.7% 11.1 0.88 ‐  ‐ ‐ ‐ ‐ 278 3.2% 3.1%  5.8  0.44 
C57: other female genital  11 0.3% 0.3% 0.5 0.04 ‐  ‐ ‐ ‐ ‐ 11 0.1% 0.1%  0.2  0.02 
C58: placenta  0 0.0% 0.0%     ‐  ‐ ‐ ‐ ‐ 0 0.0% 0.0%       
C60: penis  ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 6  0.1% 0.1% 0.3 0.02 6 0.1% 0.1%  0.1  0.01 
C61: prostate  ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 563  12.3% 12.0% 25.5 1.06 563 6.5% 6.4%  10.5  0.52 
C62: testis  ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 4  0.1% 0.1% 0.2 0.01 4 0.1% 0.1%  0.1  0.01 
C63: other male genital  ‐ ‐ ‐ ‐ ‐ 1  0.0% 0.0% 0.1 0.00 1 0.0% 0.0%  0.0  0.00 
C64: kidney  53 1.3% 1.3% 2.0 0.16 150  3.3% 3.2% 6.8 0.48 203 2.3% 2.3%  4.2  0.32 
C65: renal pelvis  1 <0.1% <0.1% 0.1 0.00 1  <0.1% <0.1% 0.1 0.00 2 0.0% 0.0%  0.0  0.00 
C66: ureter  4 0.1% 0.1% 0.1 0.01 5  0.1% 0.1% 0.2 0.00 9 0.1% 0.1%  0.2  0.00 
C67: bladder  91 2.2% 2.2% 2.9 0.13 129  2.8% 2.7% 5.8 0.27 220 2.5% 2.5%  4.1  0.20 
C68: other urinary  5 0.1% 0.1% 0.1 0.01 3  0.1% 0.1% 0.1 0.01 8 0.1% 0.1%  0.2  0.01 
C69: eye  3 0.1% 0.1% 0.1 0.01    0.0% 0.0%     3 0.0% 0.0%  0.1  0.01 
C70: meninges  1 <0.1% <0.1% <0.1 <0.01 1  <0.1% <0.1% <0.1 <0.01 2 0.0% 0.0%  <0.1  <0.01 
C71: brain  106 2.6% 2.6% 4.3 0.35 153  3.3% 3.3% 6.8 0.58 259 3.0% 2.9%  5.5  0.46 
C72: spinal cord  1 <0.1% <0.1% <0.1 <0.01 0.0% 0.0% 1 <0.1% <0.1%  0.0  <0.01 
C73: thyroid  17 0.4% 0.4% 0.6 0.04 12  0.3% 0.3% 0.5 0.05 29 0.3% 0.3%  0.6  0.04 
C74: adrenal  7 0.2% 0.2% 0.3 0.02 3  0.1% 0.1% 0.1 0.01 10 0.1% 0.1%  0.2  0.01 
C75: other endocrine  0  0.0% 0.0%     3  0.1% 0.1% 0.1 0.02 3 <0.1% <0.1%  0.1  0.01 
C76: ill‐defined site  15 0.4% 0.4% 0.5 0.04 15  0.3% 0.3% 0.7 0.03 30 0.4% 0.3%  0.6  0.03 





















































C81: Hodgkin's lymphoma  13 0.3% 0.3% 0.5 0.02 11  0.2% 0.2% 0.5 0.03 24 0.3% 0.3%  0.5  0.03 
C82: follicular non‐Hodgkin's lymphoma  4 0.1% 0.1% 0.2 0.01 10  0.2% 0.2% 0.5 0.02 14 0.2% 0.2%  0.3  0.02 
C83: diffuse non‐Hodgkin's lymphoma  10 0.3% 0.2% 0.4 0.04 18  0.4% 0.4% 0.8 0.05 28 0.3% 0.3%  0.6  0.04 
C84: peripheral and cutaneous T cell lymphoma  4 0.1% 0.1% 0.1 0.01 10  0.2% 0.2% 0.5 0.03 14 0.2% 0.2%  0.3  0.02 
C85: other and unspecified NHL  114 2.8% 2.7% 4.1 0.26 102  2.2% 2.2% 4.6 0.27 216 2.5% 2.4%  4.3  0.26 
C82‐C85: all non‐Hodgkin's lymphoma  132 3.2% 3.2% 4.7 0.32 140  3.1% 3.0% 6.3 0.37 272 3.1% 3.1%  5.4  0.34 
C81‐C85: all lymphoma  145 3.6% 3.5% 5.2 0.34 151  3.3% 3.2% 6.8 0.41 296 3.4% 3.3%  5.9  0.37 
C88: malignant immunoproliferative disease  1 <0.1% <0.1% 0.0 <0.01 2  <0.1% <0.1% 0.1 0.01 3 <0.1% <0.1%  0.1  <0.01 
C90: multiple myeloma  72 1.8% 1.7% 2.4 0.14 88  1.9% 1.9% 3.9 0.25 160 1.9% 1.8%  3.1  0.20 
C91: lymphoid leukaemia  27 0.7% 0.7% 0.8 0.03 52  1.1% 1.1% 2.4 0.14 79 0.9% 0.9%  1.5  0.08 
C92: myeloid leukaemia  51 1.3% 1.2% 1.8 0.13 85  1.9% 1.8% 3.8 0.20 136 1.6% 1.5%  2.7  0.16 
C93: monocytic leukaemia  0 0.0% 0.0%     0  0.0% 0.0%     0 0.0% 0.0%       
C94: other specified leukaemia  0 0.0% 0.0% 0  0.0% 0.0% 0 0.0% 0.0% 
C95: unspecified leukaemia  8 0.2% 0.2% 0.3 0.02 5  0.1% 0.1% 0.2 0.01 13 0.2% 0.2%  0.2  0.01 
C91‐C95: all leukaemia  86 2.1% 2.1% 2.9 0.17 142  3.1% 3.0% 6.4 0.35 228 2.6% 2.6%  4.4  0.26 
C96: other lymphoid/haematopoietic  0 0.0% 0.0%     0  0.0% 0.0%     0 0.0% 0.0%       
D00‐D48: All non‐invasive cancer deaths  91 2.2% 2.9 0.13 114  2.4% 5.1 0.24 205 2.3%  3.8  0.19 
C00‐C96: All invasive cancer deaths  4074 100.0% 97.8% 150.9 10.14 4592  100.0% 97.6% 207.5 12.92 8666 100.0% 97.7%  174.9  11.52 









a. All invasive cancers, excluding NMSC   b. Mouth and pharynx: C01‐14 c. Oesophagus: C15: 
 
sex  inc/mort  from‐to  APC  95%CI  p‐value trendb
female  incidence  [1994‐2011]  1.0  [0.8,1.2]  <0.0001 ↑
male  incidence  [1994‐2011]  1.2  [1.0,1.4]  <0.0001 ↑
female  mortality  [1950‐1974]  0.8  [0.6,0.9]  <0.0001 ↑
female  mortality  [1974‐1991]  0.1  [‐0.1,0.3]  0.38 ↔
female  mortality  [1991‐2011]  ‐1.1  [‐1.3,‐1.0]  <0.0001 ↓
male  mortality  [1950‐1976]  1.2  [1.1,1.4]  <0.0001 ↑
male  mortality  [1976‐1993]  0.5  [0.3,0.8]  <0.0001 ↑
male  mortality  [1993‐2011]  ‐1.6  [‐1.7,‐1.4]  <0.0001 ↓
 
sex  inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb
females incidence [1994‐2011] 2.5 [1.3,3.8]  <0.001  ↑
males  incidence [1994‐2001] ‐3.9 [‐6.3,‐1.5]  <0.001  ↓
males  incidence [2001‐2011] 2.1 [0.7,3.4]  <0.001  ↑
females mortality  [1994‐2011] ‐1.2 [‐2.6,0.2]  0.08  ↔
males  mortality  [1994‐2011] ‐2.1 [‐3.0,‐1.1]  <0.001  ↓
sex  inc/mort from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb 
females incidence [1994‐2011] ‐1.0 [‐1.7,‐0.4] <0.001  ↓ 
males  incidence [1994‐2011] 0.2 [‐0.6,0.9] 0.636  ↔ 
females mortality [1950‐1970] 1.6 [0.8,2.5] <0.001  ↑ 
females mortality [1970‐1994] ‐0.3 [‐0.9,0.2] 0.22  ↔ 
females mortality [1994‐2011] ‐1.7 [‐2.5,‐0.9] <0.0001  ↓ 
males  mortality [1950‐1997] 1.5 [1.3,1.7] <0.0001  ↑ 
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d. Stomach: C16 e. Colorectum: C18‐21 f. Pancreas: C25
sex  inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb
females  incidence [1994‐2011] ‐1.6 [‐2.3,‐1.0] <0.0001  ↓
males  incidence [1994‐2011] ‐1.6 [‐2.2,‐1.1] <0.0001  ↓
females mortality  [1950‐1972] ‐1.5 [‐1.9,‐1.1] <0.0001  ↓
females mortality  [1972‐1982] ‐5.7 [‐7.3,‐4.0] <0.0001  ↓
females mortality  [1982‐2011] ‐3.5 [‐3.9,‐3.2] <0.0001  ↓
males  mortality  [1950‐1972] ‐1.2 [‐1.6,‐0.9] <0.0001  ↓
males  mortality  [1972‐2011] ‐3.2 [‐3.4,‐3.0] <0.0001  ↓
 
sex  inc/mort from‐to  APC 95%CI  p‐value trendb
female incidence [1994‐2011] 0.1 [‐0.2,0.5]  0.38  ↔
male  incidence [1994‐2011] 0.2 [‐0.2,0.5]  0.31  ↔
female mortality [1950‐1975] 0.8 [0.5,1.1]  <0.0001 ↑
female mortality [1975‐2011] ‐2.0 [‐2.1,‐1.8] <0.0001 ↓
male  mortality [1950‐1962] ‐1.2 [‐2.3,‐0.1]  <0.05  ↓
male  mortality [1962‐1975] 1.7 [0.6,2.8]  <0.05  ↑
male  mortality [1975‐1995] ‐0.2 [‐0.7,0.3]  0.49  ↔
male  mortality [1995‐2011] ‐1.7 [‐2.3,‐1.1] <0.0001 ↓
 
sex  inc/mort from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb 
females incidence [1994‐2011] 0.4  [‐0.4,1.3]  0.29  ↔ 
males  incidence [1994‐2011] 0.9  [0.1,1.7]  <0.05  ↑ 
females mortality [1950‐1957] 8.5  [4.0,13.2] <0.001  ↑ 
females mortality [1957‐1974] 1.4  [0.5,2.4]  <0.001  ↑ 
females mortality [1974‐2011] ‐0.2 [‐0.5,0.0]  <0.05  ↓ 
males  mortality [1950‐1968] 4.3  [3.3,5.2]  <0.0001  ↑ 
males  mortality [1968‐1988] 0.5  [‐0.2,1.1]  0.13  ↔ 
males  mortality [1988‐2004] ‐1.7 [‐2.6,‐0.8] <0.001  ↓ 
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g. Lung: C34  h. Melanoma of skin: C43 i. Female breast: C50 
 
sex  inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb
females  incidence [1994‐2011] 2.2 [1.8,2.5]  <0.0001  ↑
males  incidence [1994‐2011] ‐0.8 [‐1.1,‐0.5]  <0.0001  ↓
females mortality  [1950‐1958] 2.7 [‐6.1,12.2]  0.55  ↔
females mortality  [1958‐1962] 48.9 [12.0,97.9]  <0.05  ↑
females mortality  [1962‐1982] 5.1 [4.4,5.9]  <0.0001  ↑
females mortality  [1982‐2011] 0.3 [0.0,0.5]  <0.05  ↑
males  mortality  [1950‐1959] 10.2 [5.0,15.6]  <0.0001  ↑
males  mortality  [1959‐1963] 41.3 [22.5,62.9] <0.0001  ↑
males  mortality  [1963‐1984] 2.8 [2.3,3.2]  <0.0001  ↑
males  mortality  [1984‐2011] ‐1.9 [‐2.2,‐1.6]  <0.0001  ↓
sex  inc/mort from‐to  APC 95%CI  p‐value trendb
female incidence [1994‐2011] 2.8 [2.1,3.6] <0.0001 ↑
male  incidence [1994‐2011] 5.1 [4.3,5.8] <0.0001 ↑
female mortality [1950‐1979] 4.4 [2.9,6.0] <0.0001 ↑
female mortality [1979‐2011] 0.9 [0.2,1.5] <0.05  ↑
male  mortality [1950‐1958] 21.3 [2.0,44.1]  <0.05  ↑
male  mortality [1958‐2001] 2.6 [1.9,3.3] <0.0001 ↑
male  mortality [2001‐2011] 6.8 [3.4,10.3]  <0.001 ↑
 
 
inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb 
incidence  [1994‐2011] 1.8 [1.3,2.2]  <0.0001  ↑ 
mortality  [1950‐1989] 1.2 [1.0,1.4]  <0.0001  ↑ 
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j. Cervix: C53  k. Corpus uteri: C54 l. Ovary: C56
 
site  inc/mort  from‐to  APC  95%CI  p‐value trend
Invasive: cervix  incidence [1994‐2011] 2.1  [0.9,3.2]  <0.05  ↑
in situ: cervix  incidence  [1994‐2011] 7.0  [6.1,8.0]  <0.0001 ↑
Invasive: cervix  mortality [1950‐1972] 4.1  [3.0,5.2]  <0.0001 ↑
Invasive: cervix  mortality [1972‐1976] ‐8.2 [‐22.3,8.6]  0.10  ↔
Invasive: cervix  mortality [1976‐2011] 0.0  [‐0.4,0.4]  0.95  ↔
inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb
incidence  [1994‐2011]  2.4  [1.6,3.1]  <0.0001  ↑
mortality  [1994‐2011]  2.1  [0.9,3.4]  <0.05  ↑
 
inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb 
incidence  [1994‐2011]  ‐0.8 [‐1.5,‐0.1]  <0.05  ↓ 
mortality  [1950‐1992]  2.1  [1.9,2.4]  <0.0001  ↑ 






















































































































































m. Prostate: C61  n. Kidney: C64 o. Bladder: C67
 
inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb 
incidence [1994‐2004]  7.5 [6.5,8.6] <0.0001  ↑ 
incidence [2004‐2011]  1.8 [0.5,3.0] <0.001  ↑ 
mortality  [1950‐1977]  2.9 [2.5,3.2] <0.0001  ↑ 
mortality  [1977‐1981]  ‐2.0 [‐9.2,5.8] 0.60  ↔ 
mortality  [1981‐1996]  2.6 [2.0,3.3] <0.0001  ↑ 
mortality  [1996‐2011]  ‐2.1 [‐2.6,‐1.6] <0.0001  ↓ 
 
sex  inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb
female  incidence  [1994‐2011] 3.1  [2.3,3.9]  <0.0001  ↑
male  incidence  [1994‐2011] 2.9  [2.2,3.6]  <0.0001  ↑
female  mortality  [1994‐2011] 0.1  [‐1.2,1.5]  0.84  ↔
male  mortality  [1994‐2003] 4.3  [1.9,6.7]  <0.001  ↑
male  mortality  [2003‐2007] ‐5.5 [‐15.2,5.3]  0.27  ↔
male  mortality  [2007‐2011] 5.4  [‐1.0,12.1]  0.89  ↔
 
sex  inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb 
females incidence [1994‐2011] ‐2.2  [‐3.4,‐1.0]  <0.001  ↓ 
males   incidence [1994‐2011] ‐2.6  [‐3.1,‐2.2]  <0.0001  ↓ 
females mortality  [1950‐1974] 4.5  [3.4,5.6]  <0.0001  ↑ 
females mortality  [1974‐1992] 0.5  [‐0.8,1.8]  0.46  ↔ 
females mortality  [1992‐1996] ‐18.8 [‐33.4,‐0.9]  <0.05  ↓ 
females mortality  [1996‐2011] 1.0  [‐0.8,2.7]  0.26  ↔ 
males   mortality  [1950‐1974] 5.3  [4.4,6.3]  <0.0001  ↑ 
males   mortality  [1974‐1992] 1.0  [0.0,2.0]  0.057  ↔ 
males   mortality  [1992‐1996] ‐14.5 [‐26.7,‐0.3]  <0.05  ↓ 

























































1995 2000 2005 2010 1995 2000 2005 2010
INCIDENCE MORTALITY
female ASR female ASR fitted










































1950 1960 1970 1980 1990 2000 2010 1950 1960 1970 1980 1990 2000 2010
INCIDENCE MORTALITY
female ASR female ASR fitted









































p. Brain: C71  q. Thyroid: C73 r. Lymphoma (total):C81‐C85
  
sex  inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb
females  incidence [1994‐2011] 0.2 [‐0.8,1.2]  0.64  ↔
males  incidence [1994‐2011] ‐0.1 [‐0.6,0.5]  0.80  ↔
females mortality  [1950‐1955] 19.4 [‐0.7,43.5]  0.058  ↔
females mortality  [1955‐1991] 2.6 [2.0,3.1]  <0.0001  ↑
females mortality  [1991‐2011] ‐1.1 [‐2.0,‐0.3]  <0.001  ↓
males  mortality  [1950‐1958] 8.3 [2.1,14.8]  <0.05  ↑
males  mortality  [1958‐1992] 2.4 [1.9,2.8]  <0.0001  ↑
males  mortality  [1992‐2011] ‐0.8 [‐1.5,0.0]  <0.05  ↓
 
sex  inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb
females incidence  [1994‐2007] 5.8  [3.3,8.3]  <0.001  ↑
females incidence  [2007‐2011] 16.4 [6.4,27.5]  <0.05  ↑
males  incidence  [1994‐2011] 5.0  [2.9,7.2]  <0.001  ↑
females mortality  [1994‐2011] ‐3.8 [‐5.6,‐2.1]  <0.001  ↓
males  mortality  [1994‐2011] 0.0  [‐2.0,2.1]  0.97  ↔
 
sex  inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb 
females  incidence  [1994‐2011] 1.8  [1.1,2.4]  <0.001  ↑ 
males  incidence  [1994‐2011] 1.8  [1.3,2.2]  <0.001  ↑ 
females  mortality  [1994‐2011] ‐1.2 [‐2.6,0.2]  0.08  ↔ 
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s. Hodgkin’ disease: C81 t. Non‐Hodgkin’s lymphoma: C82‐C95  u. Multiple myeloma: C90
  
sex  inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value trendb
female  incidence  [1994‐2011] 2.4 [0.8,3.9]  <0.05  ↑
male  Incidence  [1994‐2011] 1.9 [0.8,2.9]  <0.05  ↑
female  mortality  [1994‐2011] ‐2.2 [‐5.2,0.8]  0.14  ↔
male  mortality  [1994‐2011] ‐5.2 [‐7.5,‐2.9]  <0.001  ↓
 
sex  inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb
female  incidence  [1994‐2011] 1.6 [1.0,2.3]  <0.0001  ↑
male  incidence  [1994‐2011] 1.7 [1.2,2.3]  <0.0001  ↑
female  mortality  [1994‐1999] 4.9 [‐4.0,14.7]  0.26  ↔
female  mortality  [1999‐2011] ‐2.6 [‐4.7,‐0.5]  <0.05  ↓
male  mortality  [1994‐2011] ‐0.7 [‐1.8,0.3]  0.41  ↔
sex  inc/mort  from‐to  APC 95%CI  p‐value  trendb 
female  incidence  [1994‐2011] 0.0 [‐1.4,1.4]  0.96  ↔ 
male  incidence  [1994‐2011] 0.0 [‐0.9,0.9]  0.98  ↔ 
female  mortality  [1994‐2011] ‐2.1 [‐3.3,‐0.8]  <0.05  ↓ 
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sex  inc/mort  from‐to  APC  95%CI  p‐value  trendb
female  incidence  [1994‐2011]  ‐0.1  [‐1.1,0.9]  0.81  ↔
male  incidence  [1994‐2004]  3.0  [1.9,4.2]  <0.001  ↑
male  incidence  [2004‐2011]  ‐3.7  [‐5.4,‐2.0]  <0.001  ↓
female  mortality  [1994‐2001]  3.4  [‐0.8,7.8]  0.10  ↔
female  mortality  [2001‐2011]  ‐4.7  [‐7.0,‐2.4]  <0.001  ↓
male  mortality  [1994‐2004]  2.7  [0.7,4.8]  <0.05  ↑
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APPENDIX IV: TREND SUMMARY FOR IRELAND: INCIDENCE AND MORTALITY 
Time trend summary‐annual percentage change (APC) in age standardised rate (ASR) of incidence (1994‐2011) and mortality‡ (1950‐2011 or 1994‐2011 ) 
FEMALES  MALES  M&F 
incidence mortality incidence  mortality incidence mortality 
trenda  period  APC trend Period  APC trend  period  APC  trend period  APC trend  period  APC trend period  APC  trend 
all invasive, excluding NMSC  [1994‐2011] 1.0 ↑  [1950‐1974] 0.8 ↑  [1994‐2011]  1.2 ↑  [1950‐1976] 1.2 ↑  [1994‐2011] 1.2 ↑  [1950‐1975]  1.0 ↑ 
[1974‐1991] 0.1 ↔  [1976‐1993] 0.5 ↑  [1975‐1992]  0.3 ↑ 
[1991‐2011] ‐1.1 ↓  [1993‐2011] ‐1.6 ↓  [1992‐2011]  ‐1.3 ↓ 
mouth & pharynx  [1994‐2011] 2.5 ↑  [1994‐2011] ‐1.2 ↔  [1994‐2001]  ‐3.9 ↓  [1994‐2011] ‐2.1 ↓  [1994‐2001] ‐3.1 ↓  [1994‐2011]  ‐1.8 ↓ 
[2001‐2011]  2.1 ↑  [2001‐2011] 2.9 ↑ 
oesophagus  [1994‐2011] ‐1.0 ↓  [1950‐1970] 1.6 ↑  [1994‐2011]  0.2 ↔  [1950‐1997] 1.5 ↑  [1994‐2011] ‐0.1 ↔  [1950‐1994]  1.0 ↑ 
[1970‐1994] ‐0.3 ↔  [1997‐2011] ‐0.9 ↔  [1994‐2011]  ‐1.0 ↓ 
[1994‐2011] ‐1.7 ↓ 
stomach  [1994‐2011] ‐1.6 ↓  [1950‐1972] ‐1.5 ↓  [1994‐2011]  ‐1.6 ↓  [1950‐1972] ‐1.2 ↓  [1994‐2011] ‐1.6 ↓  [1950‐1970]  ‐1.3 ↓ 
[1972‐1982] ‐5.7 ↓  [1972‐2011] ‐3.2 ↓  [1970‐2011]  ‐3.6 ↓ 
[1982‐2011] ‐3.5 ↓ 
colorectal  [1994‐2011] 0.1 ↔  [1950‐1975] 0.8 ↑  [1994‐2011]  0.2 ↔  [1950‐1962] ‐1.2 ↓  [1994‐2011] 0.2 ↔  [1950‐1962]  ‐0.7 ↔ 
[1975‐2011] ‐2.0 ↓  [1962‐1975] 1.7 ↑  [1962‐1975]  1.4 ↑ 
[1975‐1995] ‐0.2 ↔  [1975‐1995]  ‐1.1 ↓ 
[1995‐2011] ‐1.7 ↓  [1995‐2011]  ‐1.8 ↓ 
pancreas  [1994‐2011] 0.4 ↔  [1950‐1957] 8.5 ↑  [1994‐2011]  0.9 ↑  [1950‐1968] 4.3 ↑  [1994‐2011] 0.8 ↑  [1950‐1957]  7.6 ↑ 
[1957‐1974] 1.4 ↑  [1968‐1988] 0.5 ↔  [1957‐1976]  2.0 ↑ 
[1974‐2011] ‐0.2 ↓  [1988‐2004] ‐1.7 ↓  [1976‐2005]  ‐0.7 ↓ 
[2004‐2011] 2.1 ↔  [2005‐2011]  1.7 ↔ 
lung  [1994‐2011] 2.2 ↑  [1950‐1958] 2.7 ↔  [1994‐2011]  ‐0.8 ↓  [1950‐1959] 10.2 ↑  [1994‐2011] 0.4 ↑  [1950‐1959]  9.5 ↑ 
[1958‐1962] 48.9 ↑  [1959‐1963] 41.3 ↑  [1959‐1963]  40.9 ↑ 
[1962‐1982] 5.1 ↑  [1963‐1984] 2.8 ↑  [1963‐1983]  3.1 ↑ 
[1982‐2011] 0.3 ↑  [1984‐2011] ‐1.9 ↓  [1983‐2011]  ‐1.1 ↓ 
melanoma of skin  [1994‐2011] 2.8 ↑  [1950‐1979] 4.4 ↑  [1994‐2011]  5.1 ↑  [1950‐1958] 21.3 ↑  [1994‐2011] 3.8 ↑  [1950‐1959]  16.1 ↑ 
[1979‐2011] 0.9 ↑  [1958‐2001] 2.6 ↑  [1959‐2011]  2.5 ↑ 
[2001‐2011] 6.8 ↑ 
                     








incidence mortality incidence  mortality incidence mortality 
trenda  period  APC trend Period  APC trend  period  APC  trend period  APC trend  period  APC trend period  APC  trend 
non‐melanoma skin (NMSC)  [1994‐2001] ‐0.5 ↔  [1994‐2001]  ‐1.9 ↓  [1994‐2001] ‐1.2 ↓ 
[2001‐2011] 2.7 ↑  [2001‐2011]  3.3 ↑  [2001‐2011] 3.1 ↑ 
 breast (female)  [1994‐2011] 1.8 ↑  [1950‐1989] 1.2 ↑                 
[1989‐2011] ‐1.8 ↓                 
       
cervix  [1994‐2011] 2.1 ↑  [1950‐1972] 4.1 ↑         
[1972‐1976] ‐8.2 ↔         
[1976‐2011] 0.0 ↔         
corpus uteri  [1994‐2011] 2.4 ↑  [1994‐2011] 2.1 ↑         
ovary  [1994‐2011] ‐0.8 ↓  [1950‐1992] 2.1 ↑         
[1992‐2011] ‐0.9 ↓         
prostate  [1994‐2004]  7.5 ↑  [1950‐1977] 2.9 ↑         
[2004‐2011]  1.8 ↑  [1977‐1981] ‐2.0 ↔         
[1981‐1996] 2.6 ↑         
[1996‐2011] ‐2.1 ↓         
testis  [1994‐2011]  2.9 ↑  [1994‐2011] ‐4.9 ↓         
kidney  [1994‐2011] 3.1 ↑  [1994‐2011] 0.1 ↔  [1994‐2011]  2.9 ↑  [1994‐2003] 4.3 ↓  [1994‐2011] 3.1 ↑  [1994‐2011]  0.9 ↑ 
[2003‐2007] ‐5.5 ↔ 
[2007‐2011] 5.4 ↔ 
bladder  [1994‐2011] ‐2.2 ↓  [1950‐1974] 4.5 ↑  [1994‐2011]  ‐2.6 ↓  [1950‐1974] 5.3 ↑  [1994‐2011] ‐2.4 ↓  [1950‐1974]  5.0 ↑ 
[1974‐1992] 0.5 ↔  [1974‐1992] 1.0 ↔  [1974‐1992]  0.6 ↔ 
[1992‐1996] ‐18.8 ↓  [1992‐1996] ‐14.5 ↓  [1992‐1996]  ‐16.6 ↓ 
[1996‐2011] 1.0 ↑  [1996‐2011] ‐0.9 ↔  [1996‐2011]  ‐0.1 ↔ 
brain  [1994‐2011] 0.2 ↔  [1950‐1955] 19.4 ↔  [1994‐2011]  ‐0.1 ↔  [1950‐1958] 8.3 ↑  [1994‐2011] 0.0 ↔  [1950‐1958]  9.1 ↑ 
[1955‐1991] 2.6 ↑  [1958‐1992] 2.4 ↑  [1958‐1992]  2.4 ↑ 
[1991‐2011] ‐1.1 ↓  [1992‐2011] ‐0.8 ↓  [1992‐2011]  ‐1.0 ↓ 
thyroid  [1994‐2007] 5.8 ↑  [1994‐2011] ‐3.8 ↓  [1994‐2011]  5.0 ↑  [1994‐2011] 0.0 ↔  [1994‐2001] 0.8 ↔  [1994‐2011]  ‐2.3 ↓ 
[2007‐2011] 16.4 ↑  [2001‐2011] 10.0 ↑ 
lymphoma (total)  [1994‐2011] 1.8 ↑  [1994‐2011] ‐1.2 ↔  [1994‐2011]  1.8 ↑  [1994‐2011] ‐1.2 ↓  [1994‐2011] 1.8 ↑  [1994‐2011]  ‐1.2 ↓ 







incidence mortality incidence  mortality incidence mortality 
trenda  period  APC trend Period  APC trend  period  APC  trend period  APC trend  period  APC trend period  APC  trend 
non‐Hodgkin's lymphoma  [1994‐2011] 1.6 ↑  [1994‐1999] 4.9 ↑  [1994‐2011]  1.7 ↑  [1994‐2011] ‐0.7 ↔  [1994‐2011] 1.7 ↑  [1994‐2011]  ‐1.0 ↔ 
[1999‐2011] ‐2.6 ↓ 
multiple myeloma  [1994‐2011] 0.0 ↔  [1994‐2011] ‐2.1 ↓  [1994‐2011]  0.0 ↔  [1994‐2011] ‐1.9 ↓  [1994‐2011] 0.1 ↔  [1994‐2011]  ‐1.9 ↓ 
                     
leukaemia  [1994‐2011] ‐0.1 ↔  [1994‐2001] 3.4 ↔  [1994‐2004]  3.0 ↑  [1994‐2004] 2.7 ↑  [1994‐2004] 2.4 ↑  [1994‐1999]  5.1 ↑ 
[2001‐2011] ‐4.7 ↓  [2004‐2011]  ‐3.7 ↓  [2004‐2011] ‐6.4 ↓  [2004‐2011] ‐3.1 ↓  [1999‐2004]  ‐0.2 ↔ 
[2004‐2011]  ‐5.6 ↓ 
                     
in situ: breast  [1994‐2011] 9.4 ↑     
   
in situ: cervix  [1994‐2011] 7.0 ↑     
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